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Abstrak 
Latar belakang: Faktor usia mempengaruhi risko efek samping obat, seiring bertambahnya usia maka 
kemampuuan ginjal menurun. Faktor dosis merupakan salah satu faktor yang dapat menyebabkan efek samping 
obat metformin. Efek samping metformin yang sering terjadi diawal penggunaan menyebabkan penederita 
berhenti mengkonsumsinya sehingga tujuan terapi tidak tercapai. Tujuan: Tujuan dari penelitian ini yaitu untuk 
mengetahui faktor usia, dosis, dan risiko efek samping metformin pada penderita DM 2. Metode: Penelitian ini 
merupakan penelitian observasional dengan rancangan penelitian potong lintang (cross sectional). Sampel pada 
penelitian ini yaitu penderita DM 2 di Kota Pontianak dengan teknik pengambilan sampel yaitu purposive 
sampling dan didapatkan sebanyak 54 responden yang memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi. Hasil: Hasil dari 
penelitian ini didapatkan bahwa sebagian besar responden berusia 40-49 tahun sebesar 48,2%, dosis yang banyak 
digunakan adalah 3x500mg sebesar 33,4%, dan efek samping yang paling sering adalah mual sebesar 31%. 
Kesimpulan: Kesimpulan dari penelitian ini yaitu semakin bertambahnya usia dan dosis maka risiko efek 
samping obat metformin pada penderita DM 2 di Kota Pontianak tinggi. 
 
Kata kunci: Dosis, efek samping, metformin, penderita DM 2, usia 
Factors of Age, Dosage, and Risk of Metformin Side Effects in 
Patients with DM 2 
Abstract 
Background: The age factor affects the risk of side effects of the drug, as you get older, the ability of the kidneys 
decreases. The dosage factor is one of the factors that can cause side effects of the drug metformin. Metformin 
side effects that often occur at the beginning of use cause sufferers to stop taking them so that the goal of therapy 
is not achieved. Objective: The purpose of this study was to determine the age, dose, and risk of metformin side 
effects in DM 2 sufferers. Methods: This study was an observational study with a cross sectional study design. 
The sample in this study were DM 2 patients in Pontianak City with the sampling technique of purposive 
sampling and there were 54 respondents who met the inclusion and exclusion criteria. Results: The results of 
this study found that most of the respondents aged 40-49 years were 48.2%, the most commonly used dose was 
3x500mg of 33.4%, and the most frequent side effect was nausea by 31%. Conclusions: The conclusion of this 
study is that the increasing age and dose, the risk of side effects of the drug metformin in DM 2 sufferers in 
Pontianak City is high. 
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Pendahuluan 
Pola hidup yang tidak sehat, seperti kurang 
olahraga dan tidak menjaga pola konsumsi, akan 
menimbulkan berbagai penyakit termasuk diabetes. 
Orang dengan riwayat keluarga diabetes berisiko 
terkena diabetes, tetapi 80% pasien diabetes tidak 
memiliki riwayat keluarga sebelumnya dan menjadi 
orang pertama dalam keluarga yang terkena diabetes. 
DM merupakan masalah kesehatan yang utama, 
terutama di negara berkembang, karena tingginya 
angka kejadian dan mortalitas DM. Tahun 2014, DM 
menyebabkan 4,9 juta kematian di seluruh dunia.(1,2)  
Diabetes tipe 2 (DMT2) adalah bentuk utama 
diabetes di seluruh dunia, terhitung sekitar 90% dari 
kasus global. Tahun 2000, jumlah penderita DM di 
dunia adalah 171 juta, dan diperkirakan akan 
meningkat menjadi 366 juta pada tahun 2030, 
menjadi penyebab kematian ketujuh di dunia.(3) 
Kalimantan Barat sendiri merupakan daerah dengan 
kejadian diabetes tertinggi di provinsi Kalimantan 
dengan jumlah 3.072.734 penderita.(4) 
Metformin merupakan pilihan pertama untuk 
obat antidiabetik oral seringkali menimbulkan reaksi 
obat merugikan (ROM) berupa efek samping 
   
  
 
penyakit saluran cerna (seperti diare, mual, muntah 
dan perut kembung). Insiden tersebut dilaporkan 
terkait dengan penggunaan metformin tanpa 
makanan.(5) Efek samping utama metformin adalah 
mual, yaitu 18,52%. Efek samping pada metformin 
dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti usia 
penderita dan dosis yang digunakan. Usia 
mempengaruhi terjadinya ADR karena perubahan 
farmakokinetika seperti absorpsi, distribusi, 
metabolisme dan eksresi obat. Dosis juga dapat 
menyebabkan efek samping metformin, terutama 
penggunaan dosis yang tinggi diawal. Metformin 
diawal penggunaan dimulai dengan dosis rendah 
yaitu 500mg kemudian ditingkatkan 1-2 minggu 
untuk meminimalisir efek samping pada obat. 
Berdasarkan penelitian dosis berpengaruh terhadap 
risiko efek samping metformin. Penelitian ini 
diharapkan dapat menjadi tolak ukur dalam melihat 
faktor usia, dosis, dan risiko efek samping obat 
metformin pada penderita DM 2. 
. 
Metode 
Alat dan Bahan 
Alat yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
laptop yang dilengkapi dengan program komputer 
Microsoft Excel dan aplikasi SPSS versi 24, 
kuesioner yang diadopsi dan dimodifikasi dari 
algoritma Naranjo sebagai pertanyaan kejadian efek 
samping obat dengan 8 butir pertanyaan.  
Bahan yang digunakan pada penelitian ini yaitu 
data yang didapat dari hasil jawaban pengisian 
kuesioner oleh responden. 
Rancangan Penelitian 
Penelitian ini merupakan penelitian 
observasional dengan rancangan penelitian potong 
lintang (cross sectional). Pengumuplan data 
menggunakan kuesioner yang dibuat dalam bentuk 
google form yang disebarkan melalui media social. 
Penelitian ini dilakukan di kota Pontianak pada 
periode November 2020 - Maret 2021 dengan 
Teknik pengambilan sampel yaitu purposive 
sampling dengan cara pengambilan sampel 
berdasarkan pada pemenuhan kriteria inklusi dan 
eksklusi. 
Kriteria Inklusi dan Eksklusi 
Kriteria inklusi pada penelitian ini yaitu : 
Penderita diabetes melitus tipe 2 berusia ≥ 30 tahun, 
terdiagnosa < 1 tahun dan menggunakan obat 
metformin sebagai antidiabetes, sedangkan kriteria 
eksklusi pada penelitian ini yaitu : Penderita diabetes 
melitus tipe 2 yang mengkonsumsi antikanker, 
antibiotic dan antiinflamasi nonstreroid yang efek 
sampingnya serupa dengan metformin, dan yang 
tidak mengisi kuesioner penelitian secara lengkap. 
Analisis Data 
Analisis data dalam penelitian ini menggunakan 
analisis univariat. Analisis univariat digunakan 
untuk mendeskripsikan karakteristik responden 
penelitian berdasarkan usia, dosis yang digunakan, 
dan efek samping yang dirasakan menggunakan 
program komputer Microsoft Excel.  














Gambar I. Grafik Faktor Usia Penderita DM 2 
 
Faktor usia responden pada penelitian ini 
dikelompokkan menjadi 3 yaitu 30-39 tahun, 40-49 
tahun dan ≥50 tahun. Distribusi responden yang 
didapat yaitu responden dengan usia 30-39 tahun 
sebanyak 16 (29,6%) responden, 40-49 tahun 
sebanyak 26 (48,2%) responden dan ≥50 tahun 
sebanyak 12 (22,2%) responden. Kelompok usia 
40-49 tahun tertinggi  dengan jumlah terbesar yaitu 
sebanyak 26 (48,2%) responden. Tingginya 
kelompok usia 40-49 tahun disebabkan karena 
Berdasarkan penelitian Zahtamal 2017, yang 
menyatakan bahwa usia lebih dari 40 tahun memiliki 
risiko 6 kali lebih besar terkena diabetes tipe 2.(6) 
Usia responden terendah pada kelompok usia ≥ 
50 tahun dengan persentase sebesar 22,2%. Usia ≥ 50 
tahun adalah kelompok usia terendah dikarenakan 
kuesioner ini diisi secara online sehingga 
berpengaruh terhadap responden dalam penelitian, 
sehingga masyarakat dengan rentang usia ≥ 50 tahun 
akan sulit mengikuti penelitian ini karena lebih sulit 
memahami untuk mengisi kuesioner online 
dibandingkan masyarakat yang memiliki usia muda. 
Berdasarkan Penelitian Hope,Dkk 2014, bahwa 
pengguna internet dikalangan usia diatas 55 tahun 
hanya sebanyak 2%, salah satu penyebabnya karena 
ketimpangan antargenerasi yang timbul karena 
  
 
kurangnya keahlian untuk mengakses berbagai 











Gambar II. Grafik Faktor Dosis 
 
Faktor dosis pada penelitian ini 
dikelompokkan menjadi 3 yaitu 1x500mg, 2x500mg 
dan 3x500mg. Distribusi responden yang didapat 
yaitu responden yang menggunakan dosis 1x500 mg 
sebanyak 14(25,9%), dosis 2x500mg sebanyak 
17(31,5%) dan responden yang menggunakan dosis 
3x500mg sebanyak 23(42,6%). Salah satu alasan 
perbedaan cara penggunaan obat dapat dikarenakan 
kurangnya komunikasi antara tenaga kesehatan dan 
pasien. Dosis 1500mg dalam sehari paling banyak 
digunakan responden, tidak melebihi dosis maksimal 
sehari yaitu 2550mg. Dosis terapi umumnya bersifat 
individual bagi setiap pasien dengan dimulai dari 
dosis rendah yaitu 500mg perhari, kemudian dapat 
ditingkatkan 500mg perminggu atau 850 mg perdua 
minggu sampai kontrol gula darah tercapai dan tidak 
melebihi dosis maksimum. (8) 
 







Gambar III. Grafik Efek Samping Metformin 
Efek samping metformin penelitian ini dibagi 
menjadi 5 kelompok karena merupakan efek 
samping yang paling sering muncul terutama pada 
awal penggunaan metformin. 5 kelompok efek 
samping metformin meliputi mual, muntah, diare, 
perut kembung, dan hipoglikemia. Mual merupakan 
efek samping yang memiliki presentase paling tinggi 
yaitu sebesar 31%, Perut kembung 15%, 
hipoglikemia 13%, Muntah 9%, Diare 4% dan yang 
tidak merasakan adanya efek samping pada 
penggunaan metformin sebesar 28%. Berdasarkan 
Drug Information Handbook Edisi 17 2009, bahwa 
efek samping metformin yang umum terjadi adalah 
gangguangastrointestinal.(9) Berdasarkan penelitian 
Putra 2017, menunjukan bahwa dimana efek 
samping yang sering terjadi adalah timbulnya rasa 
mual yaitu 18,52%, muntah 3,7%, hipoglikemia 
11,11%. Kejadian mual, muntah dan diare pada 
penggunaan metformin disebabkan karena 
metformin dapat menyebabkan gangguan saluran 
pencernaan dengan cara meningkatkan sekresi 
gastrik, sekresi VIP (vasoactive intestinal peptide), 
dan menginduksi refluks duodenogastrik sehingga 
aktivitas yang berkontribusi pada terjadinya mual, 
muntah dan diare tinggi.(10) Metformin memiliki aksi 
farmakologi aktivasi reseptor selektif serotonin tipe 
3 (5-HT 3) terletak pada sistem saraf pusat dan tepi 
yang menyebabkan gangguan gastrointestinal seperti 
mual, muntah. Metformin merupakan obat 
antidiabetik golongan biguanid yang pada 
penggunaanya dapat menimbulkan reaksi efek 
samping metabolik yaitu hipoglikemia. Mekanisme 
potensi hipoglikemia diinduksi metformin termasuk 
penurunan produksi glukosa hepatik dan penurunan 
penyerapan glukosa.(11) 
Kesimpulan 
Kesimpulan yang dapat diambil dari penelitian ini 
yaitu usia yang mengalami DM 2 terbanyak 
direntang 40-49 tahun, dosis metformin yang banyak 
digunakan adalah 3x500mg dan efek samping yang 
sering terjadi adalah mual. 
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